





































































末梢血一般   Aldosterone 70.7 /㎖
WBC 13,800 /  Cortisol 70.7 /㎗
RBC 491 /  Renin 0.8 /㎖/hr
Hb 16.6 /  HbA1c 10.8 ％
Ht 55.6 ％ Glucose 611 /㎗
Plt 17.1 /  血漿浸透圧 415 Osm/
     
生化学   血液ガス分析
TP 5.7 /  pH 7.387 
Alb 3.0 /  pCO2 39.7 ㎜Hg
T-bil 1.2 /  pO2 71.9 ㎜Hg
AST 31 IU/ℓ HCO3- 13.3 mmol/ℓ
ALT 30 IU/ℓ Lactate 2.61 mmol/ℓ
LDH 311 IU/ℓ 尿一般  
BUN 54 /㎗ 色調  
Cr 1.47 /㎗ pH 7.38 
eGFR 28 ㎖/min/1.73㎡ 比重 1.020 
Na 190 mEq/ℓ 蛋白 2＋ 
K 3.2 mEq/ℓ 糖 4＋ 
Cl 150 mEq/ℓ 潜血 3＋ 
Ca 11.1 /㎗ ケトン － 
P 1.2 /㎗ 白血球反応 － 
Mg 2.0 /㎗ 尿Cr 86 /㎗
免疫学的検査   尿UN 654 /㎗
CRP 0.3 /㎗ 尿Na 63 mEq/ℓ
Free T4 0.88 /㎗ 尿K 29 mEq/ℓ
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